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ABSTRACT 
Analysis Of Radiation In The Operating Room From C-Arm Radiation By 
Thermoluminiscence Dose (TLD).Measurement of C-arm radiation exposure in the surgery room is 
very important to know the amount of radiation scattered, so that we can ascertain the amount of 
radiation received by the doctor, nurse or radiology operator in the room. C-armRadiation dose was 
meansured in the surgery room at Awal Bross Hospital, Bekasi, by using Thermoluminenscence 
Dosimeters. Radiation dose in the operation room was meansured at 12 points in the room and 1 
point at the center of the room. From this study, the highest radiation dose is at the center of the 
room, 1,021 mSv. The maximum radiation dose at 1 meter from the center is 0,047 mSv and the 
minimum dose is 0,013 mSv. The maximum dose at 2 metrs from the center of the room is 0,039 
mSv and the minimum dose is 0,028 mSv. This all result is still in dose limit value for one 
examination. 
Key words : Radiation Exposure,Thermoluminiscence Dosimeter, C-armRadiation. 
 
PENDAHULUAN 
Untuk dapat mengamati gerakan organ 
dalam teknik fluoroskopi dibutuhkan jumlah 
citra yang tinggi. Namun, jumlah citra yang 
tinggi mengakibatkan dosis paparan radiasi 
yang diterima pasien juga tinggi, dan dosis 
paparan radiasi pasien yang tinggi akan 
menghasilkan radiasi hambur yang tinggi pula. 
Sehingga selain pasien, pekerja di dalam ruang 
fluoroskopi juga menerima paparan yang 
signifikan, apalagi bagi pekerja yang 
melakukan perkerjaan di dalam ruang 
fluoroskopi ini setiap hari dan dalam jangka 
waktu yang lama. 
Adanya paparan radiasi di dalam ruangan 
secara berulang akan mengakibatkan terjadinya 
efek radiasi non stokastik kepada pekerja 
radiasi dan staff yang melakukan pemeriksaan 
didalam ruangan tersebut. Hal ini tentu akan 
mempengaruhi NBD (Nilai Batas Dosis) yang 
diterima oleh pekerja radiasi dan staff yang 
berada di ruangan tersebut. Dari hasil analisis 
yang pernah dilakukan, dokter dan staf yang 
berperan saat tindakan fluoroskopi menerima 
dosis radiasi 43 – 77 % dari NBD. Nilai Batas 
Dosis yang di izinkan untuk pekerja radiasi 
menurut Keputusan Kepala BAPETEN no.4 
Tahun 2013  adalah sebesar 50 mSv/tahun. 
Sedangkan menurut BSS (Basic Safety Standar) 
dosis yang diterima dokter dan staff  melebihi 
NBD untuk pekerja radiasi sebesar 20 
mSv/tahun (Drajat, 2010). 
Berdasarkan penelitian sebelumnya, 
penelitian yang bertujuan untuk mengetahui 
dosis paparan radiasi yang diterima oleh staff 
pada pesawat C-arm  yang berada di dalam 
ruangan operasi pada pemeriksaan bedah 
orthopedi, sudah pernah dilakukan oleh 
beberapa orang dokter. Penelitian dilakukan  
dengan menggambil data pada dua orang dokter 
bedah dan beberapa orang staff yang berada di 
dalam ruangan operasi dengan mengunakan 
TLD sebagai alat pengukur radiasinya. 
Penempatan TLD diletakkan dibagian gonad, 
kedua tangan dan thyroid. Hasil dari penelitian 
menunjukan bahwa dokter bedah lebih banyak 
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menerima radiasi hambur dari pemeriksaan 
bedah orthopedi. Dengan hasil pengukuran di 
bagian organ gonad 0,15 mSv, thyroid 0,32 
mSv dan organ yang paling banyak terkena 
radiasi adalah bagian pergelangan tangan dokter 
dengan nilai di pergelangan tangan kanan 0,73 
mSv dan pergelangan tangan kiri 0,58 mSv 
(Anupam, 2015). 
Penelitian mengenai analisis paparan 
radiasi untuk tangan, thyroid dan seluruh tubuh 
pada kasus orthopedi juga pernah dilakukan. 
Penelitian dilakukan dengan menempatkan 
TLD pada bagian leher untuk mengukur dosis 
radiasi yang diterima thyroid, untuk tangan 
TLD ditempatkan di jari telunjuk masing-
masing tangan, dan untuk seluruh tubuh TLD 
ditempatkan sejajar dengan pinggang tepatnya 
dibawah apron. Penelitian dilakukan pada 96 
kasus bedah orthopedi. Yaitu 32 bedah femur, 
32 bedah leher femur dan  32 bedah tibia. 
Pengamatan penelitian ini dilakukan selama 1 
bulan. Setelah TLD diolah dan dibacakan 
didapatkan hasil pengukuran untuk tangan 0,22 
mSv, 0,20 mSv untuk thyroid, dan 0,010 mSv 
untuk seluruh tubuh (Abu, 2006). 
Pada tahun 2007, Pengukuran paparan 
radiasi yang diterima para dokter dan staff yang 
berada diruangan operasi selama pemeriksaan 
bedah orthopedi dengan menggunakan pesawat 
c-arm juga sudah pernah diteliti sebelumnya. 
Penelitian dilakukan pada dokter bedah dan 
para staff yang berada di dalam ruangan 
operasi. Alat yang dipakai untuk pengukuran 
radiasi paparannya mengunakan TLD. TLD 
dipasang pada organ gonad dan bagian 
pergelangan tangan. Dari hasil penelitian, dosis 
yang diterima pergelangan tangan lebih banyak 
terkena radiasi dari pada organ yang lainnya 
(Giordano, 2007). 
Penelitian radiasi paparan yang serupa 
sudah pernah diteliti oleh mahasiswa Fakultas 
Kesehatan Masyarakat UI 2013. Penelitiannya 
bertujuan untuk mengetahui jarak aman 
terhadap dosis radiasi yang ditimbulkan oleh 
pemeriksaan Thorak AP. Penelitian dilakukan 
pada pemeriksaan thorax AP (antero posterior)  
pada pasien yang berada di ruangan ICU. 
Pengukuran paparan radiasinya diukur 
mengunakan alat surveymeter dengan jarak 
100, 200, 300, 400 centimeter dari sumber 
radiasi. Dan dari hasil penelitian didapatkan, 
jarak ini tidak aman diruangan ICU, karna dosis 
yang melebihi NAB (Nilai Ambang Batas) 
BAPETEN yaitu 0,001 mSv/h (Wisnubrata, 
2013). 
Diruangan ICU setelah dilakukan foto 
thorax pada rumah sakit sedikit banyak  pasti 
menimbulkan adanya radiasi hambur yang 
terjadi diruangan tersebut. Penelitian ini diteliti 
oleh mahasiswa FMIPA Universitas 
Hasanuddin pada tahun 2012. Penelitiannya 
meneliti tentang  analisis radiasi hambur di 
ruangan ICU dengan variasi jarak 1 meter, 2 
meter, dan 3 meter dengan faktor exposi 50 kV, 
60 kV, 70 kV dengan mengunakan alat 
surveymeter. Tujuan dari penelitian ini adalah 
untuk menentukan titik aman pasien ICU yang 
lain terhadap paparan radiasi dan penentuan 
posisi yang aman bagi petugas radiologi pada 
saat melakukan expose. Dan hasil penelitiannya 
menunjukan bahwa semakin jauh jarak sumber 
radiasi maka paparan radiasi yang ditimbulkan 
akan semakin kecil pula. Dari segi jarak arah 
kiri tabung sinar-x paparan radiasinya lebih 
besar dibandingkan arah kanan tabung, 
sedangkan arah belakang tabung sinar-x 
paparan radiasinya lebih besar dibanding arah 
depan tabung sinar-x (Verdianto, 2012). 
DESAIN PENELITIAN 
Penelitian ini mengambil sampel dari 
pemeriksaan ERCP (endoscopic retrogade 
cholagiopancreatography). Data diambil 
dengan cara meletakkan TLD pada karton yang 
tingginya 1 meter pada 12 titik yang tersebar di 
setiap sisi ruangan, dan 1 TLD diletakkan di 
titik pusat. Setelah dilakukan pengukuran, TLD 
akan diolah dan dilakukan pembacaan. 
Hasil bacaan didapatkan dalam bentuk 
bilangan (dose). Setelah bilangan didapatkan, 
kemudian hasilnya dianalisis. Untuk 
mengetahui seberapa dosis yang tersebar 
didalam ruangan, peneliti mengunakan 12 
karton yang tinggi masing-masingnya 1 meter 
untuk menempelkanTLD. Penentuan letak TLD 
diukur berdasarkan lingkaran dengan jarak 1 
meter dan 2 meter (Gambar 1).  
Purwatiningsih. 2017. Analisis  Sebaran Analisis Sebaran Dosis Paparan Radiasi Pesawat C-Arm terhadap Jarak pada 
Ruangan Operasi. Journal of Sainstek 9(2): 183-189 
Journal of Sainstek. ISSN: 2085-8019 (p),  2580-278X (e). 
Published by Association of Mathematics Science Education and Technology  
State Institute for Islamic Studies (AMSET-IAIN) Batusangkar  
185 
 
Gambar 1 Bagan Penempatan TLD 
Titik koordinat ditentukan berdasarkan persamaan : 
X1=y1 = r1 Sin θ 
X2= y2=r2 Sinθ 
Xn = yn = rnSin θ 
 
Data yang akan di analisis pada penelitian 
ini adalah hasil pengukuran radiasi hambur 
yang telah diserap oleh Dosimeter 
Thermoluminecensi (TLD) dari pesawat C-arm 
diruangan operasi. Kemudian hasil pengukuran 
dosis serap dengan Dosimeter 
Thermoluminesensi (TLD) ini dibaca 
menggunakan TLD reader. Cara kerja TLD 
reader adalah mengubah intensitas cahaya yang 
diterima menjadi sinyal listrik yang diukur 
dengan ukuran satuan nC (nano Coulomb)[7]. 
Nilai hasil pengukuran di buat dengan tabel 
Microsoft exel supaya mempermudah 
melakukan perhitungan, kemudian hasil di buat 
kontur dan kontur estimasi.Perhitungan  dosis 
radiasi (D) yang diterima TLD dilakukan 
dengan persamaan sebagai berikut : 
D = TL (nC) x FK 
𝑚𝑆𝑣
𝑛𝐶
  
di mana : 
D = dosis (mSv) 
TL = hasil baca TLD (nC) 
FK = faktor kalibrasi (mSv/nC) (Akhadi, 2000). 
 
Paparan radiasi akan berkurang dengan 
bertambahnya jarak dari sumber radiasi. Bila 
sumber radiasi dimensinya kecil sekali, maka 
fluks radiasi pada jarak t dari sumber radiasi 
berbanding terbalik dengan kuadrat jarak. Laju 
dosis mengikuti hukum kuadrat terbalik.Hal ini 
secara eksak hanya berlaku untuk sumber 
radiasi berbentuk titik, detektor berbentuk titik 
dan jika absorbsi radiasi antara sumber dan 
detektor dapat diabaikan. Sehingga bisa ditulis 
persamaan sebagai berikut : 
𝐷1̇: 𝐷2̇ =
1
𝑅1
2 : 
1
𝑅2
2   atau   𝐷1̇.R1
2 =?̇?2.R2 
di mana :  
?̇? =  Laju dosis serap pada suat titik. 
(mGy/jam). 
R = Jarak antara titik dengan sumber 
radiasi.(meter) 
HASIL DAN PEMBAHASAN 
Hasil penelitian yang dilakukan berupa 
data pengukuran TLD beserta gambaran 
paparan radiasi hambur.Peneliti mengambil 
objek pada pemeriksaan ERCP (Endoscopy 
Retrogade Cholagio Pancreatography).Selama 
tindakan fluoroskopi berlangsung dosis radiasi 
yang dipakai cukup tinggi dengan waktu 
pemeriksaan selama 4 jam dan menghasilkan 
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dosis radiasi hambur yang berasal dari pasien. 
Dosis radiasi yang diserap sangat bervariasi 
tergantung dosis yang digunakan kepada 
pasien, posisi jarak dari sumber radiasi dan alat 
pelindung yang dipakai. Oleh karena itu analisa 
radiasi hambur pada ruangan operasi dilakukan 
dengan mengukur pada 12 titik yang diletakan 
secara melingkar di dalam ruangan operasi 
dengan tinggi 1 meter dan dengan jarak 1 dan 2 
meter, sementara 1 titik lagi diletakan pada titik 
pusat radiasi. Penggunaan beberapa titik 
dimaksudkan untuk menganalisa faktor jarak 
dengan dosis yang didapat. Dari data penelitian 
paparan radiasi hambur pesawat fluoroskopi 
merk JI everview 7500 didapatkan nilai dosis 
hamburan yang ada di  dalam ruangan operasi 
seperti yang ditunjukan pada Tabel 1. 
Tabel 1 Hasil pengukuran TLD 
Lintasan Pengukuran Jarak Pengukuran (M) Dosis Terukur (mSv) 
A1 1 0,039 
A2 2 0,038 
B1 1 0,047 
B2 2 0,038 
C1 1 0,030 
C2 2 0,028 
D1 1 0,033 
D2 2 0,030 
E1 1 0,043 
E2 2 0,039 
F1 1 0,013 
F2 2 0,038 
Titik Pusat 0 1,021 
 
 
Tabel 1 di atas merupakan dosis radiasi 
serap yang diterima oleh TLD, dengan lintasan 
A – F di titik pengukuran 1 – 12 dengan jarak 
yang digunakan 1 meter dan 2 meter.Dari hasil 
Tabel 1 diatas, dapat juga dilihat nilai 
pengukuran radiasi pada titik pusat dengan nilai 
1,021 mSv.Nilai ini cukup tinggi dalam 1 kali 
pemeriksaan, ini dikarenakan TLD yang 
diletakkan pada bagian atas dari pesawat C-arm 
dan waktu yang digunakan selama 4 jam. 
Pada jarak 1 meter nilai maksimalnya 
didapatkan senilai 0,047 mSv, titik ini berada 
pada posisi 1 meter diatas titik pusat atau 1 
meter diatas sebelah kiri dari pesawat C-arm 
dan nilai minimal pada jarak 1 meter berada 
pada titik no 11 dengan nilai 0,013 mSv, titik 
ini berada di sebelah kanan dari pintu masuk 
ruangan operasi. Sedangkan pada jarak 2 meter 
nilai maksimalnya terdapat pada titik no 10 
dengan nilai 0,039 mSv titik ini berada di pintu 
masuk ruangan operasi. Dan untuk  nilai 
minimal terdapat pada titik no 6 dengan nilai 
0,028 mSv, posisi titik ini berada pada jarak 2 
meter dari belakang pesawat C-arm. Dari Tabel 
5.1 hasil pengukuran setiap jarak 1 dan 2 meter 
memperlihatkan perbedaan dosis yang 
didapatkan. Hasil pengukuran jarak 1 meter 
lebih besar dibandingkan dengan hasil 
pengukuran jarak 2 meter, ini dikarenakan 
faktor jarak berpengaruh dengan intensitas 
radiasi, atau bisa disebut juga dengan ada 
hubungan dengan Invers Squar Law. 
Maksudnya disini radiasi berpengaruh dengan 
jarak. Bisa diartikan, semakin jauh jarak maka 
intensitas radiasi yang diterima akan semakin 
sedikit pula. Intensitas suatu titik akan 
berkurang berbanding terbalik dengan kuadrat 
jarak antara titik tersebut dengan sumber 
radiasi. Dari hasil penelitian yang dilakukan, 
pengolahan datanya memakai  software surfer 
11 dapat dilihat bahwa ketika terjadi 
penambahan jarak atau pengurangan jarak yang 
menjauhi sumber radiasi maka paparan dosis 
radiasi hambur akan berkurang atau menurun. 
Sebaran maksimal radiasi hambur berada pada 
jarak 1 meter dan sebaran minimal berada pada 
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jarak 2 meter.Untuk membuat garis kontur 
sebaran radiasi hambur digunakan data 
pengukuran dari Tabel 2 
Tabel 2 Pola Sebaran Radiasi 
NO 
Titik Koordinat Jarak 
(M) 
Hasil Pengukuran 
(mSv) X Y 
0 0 0 0 1,021 
1 0,7 0,7 1 0.039 
2 1,4 1,4 2 0.038 
3 0,0 1,0 1 0.047 
4 0,0 2,0 2 0.038 
5 -0,7 0,7 1 0.030 
6 -1,4 1,4 2 0.028 
7 -0,7 -0,7 1 0.033 
8 -1,4 -1,4 2 0.030 
9 0,0 -1,0 1 0.043 
10 0,0 -2,0 2 0.039 
11 0,7 -0,7 1 0.013 
12 1,4 -1,4 2 0.038 
 
 
Dari tabel 2 diatas dijelaskan bahwa 
untuk membuat peta kontur sebaran radiasi, 
terlebih dahulu membuat tabel untuk 
memudahkan memasukkan data kedalam 
aplikasi surfer 11. Setelah data dibuat dalam 
bentuk tabel maka langkah selanjutnya yaitu 
membuat sebaran kontur radiasi dengan aplikasi 
surfer 11 seperti yang terlihat pada Gambar 2. 
 
Gambar 2 Kontur Hamburan Radiasi 
 
Dari gambar 2 dapat dijelaskan dari 
bilangan yang berada disamping gambar.Nilai 1 
dari gambar tersebut menggambarkan daerah 
titik pusat pada ruangan operasi.Nilai 1 dapat 
dikatakan bahwa daerah tersebut memiliki 
penyebaran dosis hamburan yang terbilang 
tinggi, karena berada pada jarak yang terdekat 
dengan pesawat C-arm. Persamaan yang 
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dipakai untuk mendapatkan nilai estimasi yaitu 
dengan persamaan rumus invers squar law: 
I2 = I1(  
𝑟1
𝑟2
   )2 
Keterangan : 
I2 =Nilai Estimasi Dosis 
I1 = Nilai pengukuran dosis 
r1  = Jarak 1 meter 
r2  = Jarak 2 meter 
Setelah dihitung nilai estimasi menggunakan 
persamaan diatas diperoleh data sebagai 
berikut: 
Tabel 3 Nilai pengukuran dan estimasi pada ruangan operasi 
NO 
Titik Koordinat Jarak 
(M) 
Pengukuran 
(mSv) 
Estimasi 
(mSv) X Y 
0 0 0 0 1,021 1,021 
1 0,7 0,7 1 0,039 0,039 
2 1,4 1,4 2 0,038 0,009 
3 0,0 1,0 1 0,047 0,047 
4 0,0 2,0 2 0,038 0,009 
5 -0,7 0,7 1 0,030 0,030 
6 -1,4 1,4 2 0,028 0,007 
7 -0,7 -0,7 1 0,033 0,033 
8 -1,4 -1,4 2 0,030 0,007 
9 0,0 -1,0 1 0,043 0,043 
10 0,0 -2,0 2 0,039 0,009 
11 0,7 -0,7 1 0,013 0,013 
12 1,4 -1,4 2 0,038 0,003 
 
Dari data di tabel 3 didapatkan gambar kontur penyebaran radiasi seperti Gambar 3. 
 
Gambar 3 Kontur Estimasi Hamburan Radiasi 
 
Gambar 2 menunjukkan gambar 
pemetaan estimasi hamburan radiasi yang 
berada di dalam ruangan operasi.Dari hasil 
gambar yang didapatkan menunjukkan ada 
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beberapa perbedaan antara gambar pemetaan 
hamburan radiasi dengan gambar pemetaan 
estimasi hamburan radiasi.  Dari gambar 
pemetaan hamburan radiasi terdapat nilai 
lintasan yang rapat, yaitu dengan range 0,2. 
Sedangkan pada gambar pemetaan estimasi 
hamburan radiasi terdapat nilai lintasan yang 
tidak terlalu rapat dengan range 0,2 - 1 di setiap 
lintasannya. 
KESIMPULAN 
Dari hasil penelitian dapat diperoleh 
beberapa kesimpulan sebagai berikut: 
1. Hasil pengukuran paparan radiasi di dalam 
ruangan operasi pada pesawat c-arm di titik 
pusat (0 m) sebesar 1,021 mSv. Pada jarak 1 
meter nilai maksimalnya sebesar 0,0469 
mSv dan nilai minimal pada jarak 1 meter 
sebesar 0,0129 mSv. Sedangkan pada jarak 
2 meter nilai maksimalnya sebesar 0,0391 
mSv dan minimalnya sebesar 0,0283 mSv. 
2. Berdasarkan tampilan kontur, terdapat 
beberapa jumlah lintasan dan warna yang 
berbeda pada setiap lintasan. Warna dan 
lintasan menunjukkan bahwa semakin jauh 
jarak pengukuran maka intensitas radiasi 
yang diperoleh semakin kecil, sedangkan 
semakin dekat jarak pengukuran maka 
intensitas radiasi yang diperoleh akan 
semakin besar. 
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